
 
Settore Polizia Locale - Servizio Sicurezza Urbana - Progetto vittime di violenza 

 
MODELLO IBAN 

 
1. restituire compilato (a macchina o in stampatello) e firmato; 

2. il pagamento sarà effettuato solo tramite accredito in conto corrente bancario.  
 
 

Banca: ………………………………………………………………………………… 
 
Agenzia: ………………………………………………………………………………. 
 
Intestatario del Conto: …………………………………………………….................... 
 
Numero di conto corrente: …………………………………………………………….. 
 
 
Codice IBAN (obbligatorio): 
 
                           
 
 
 
N.B.:  - SI PRECISA CHE NON E’ POSSIBILE PER ALCUN MOTIVO EFFETTUARE IL PAGAMENTO    

IN CONTANTI; 
- SE L’INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE E’ DIVERSO DALL’INTERESSATO E’ 
OBBLIGATORIO COMPILARE LA DELEGA ALL’INCASSO. 

 
 
Brescia, lì…………………………………       
  

 
Firma 

 
……………………………………......... 

 


